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中药房调配工作的几点改进
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为更合理
、

快捷
、

准确地做好调配工作
,

我们研 究采取了三条改进措施
,

实践证 明行

之有效
。

一
、

在每种药品标签旁挂
“

添药标志牌
”

由于中药品种多
,

药房空间有限
,

为了便于

调配和贮藏
,

药品常装在关闭的格斗 内
,

添加

时漏加药是常有的事
。

为了减少无效劳动
,

使

工作程序更加合理
,

我们在每种药品标签旁

挂一个两面颜色不 同的
“

标志牌
” ,

一面颜色

表 示
“

有药
” ,

不需 添加 一面 颜色 表示
“

少

药
” ,

需要添加
。

工作人员在配方过程中
,

发现

存量不足时
,

可顺手翻到
“

少药
”

的那一面
。

如

果是
“

缺药
” ,

可换上另一种颜色的标志牌
。

这

样可在每天固定加药时间又快 又准地添加药

品
。

门诊药房原来每天加药需二人半小时以

上
,

现只需二人十多分钟即可全部完成
。

同时

给药品采购及时准确地提供信息
。

二
、

中药袋印上常用煎服方法 工作中

常会碰到病人询问中药的煎服方法
,

而中药

汤剂煎服是否得当
,

又直接影响药物的疗效
。

为了方便病人
,

同时减轻工作人员的劳动强

度
,

我们把常用的煎服方法
,

印在药袋上
。

其

中包括一般药煎服方法
、

煎煮时间和煎药器

具的选择
,

以 及特殊煎法
,

比如先煎
、

后下
、

包

煎
、

附片的煎服法等
。

调配后药房按要求标

记
,

病人可一 目了然
,

使药房交代工作也更加

简捷而规范
。

三
、

分药盘定人定色 在中药调配中
,

我

们感到用药盘调配 比较方便
,

且能减少药品

的抛洒
。

但如果两人以上在一个工作台上调

配
,

偶尔也会发生彼此混放的现象
。

因此
,

用

不同颜色的药盘定人定色调配处方
,

就可避

免可能发生的差错事故
,

确保工作质量和治

疗效果
。
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近年来
,

中医药行业中出现 了严重的药

名书写错误和混淆现象
,

给中药调剂工作带

来了许多麻烦
。

因中药名称书写错误投错药

造成严重后果的报道逐年增多
。

笔者就中药

饮片厂
、

药材批发部 门 供货传票
、

中医院及

部分中医诊所
,

常见中药名称书写混乱现象

加以分析
,

供同行们借鉴
。

一
、

一字多用
,

乱用别字替代 如
“

双
”

字

用来代替
“

桑
” ,

又用以代替
“

霜
” 。

于是
,

出现

了双叶
、

双枝
、

双棋
、

双漂峭
、

鹿角双
、

巴豆双
、

百草双等
。

又如一个
“

夕
”

阳的
“

夕
” ,

居然和
“

牛
”

字组成
“

牛夕 膝
” ,

和
“

泽
”

字组成
“

泽夕



  

泻
” ,

和
“

白
”

字组成
“

夕 燕 白
” ,

和
“

草
”

字

组成
“

草夕 薛
”

等
。

二
、

随意删减偏旁部首
,

随意缩写和创造

代用字 例如把
“

大腹皮
”

缩写成
“

夫皮
” ,

把
“

海缥峭
”

写成
“

海峭
” ,

还有的把
“

获荃
”

写成
“

获
” , “

慧米
”

写成
“

一米
” 、 “

藕节
”

写作
“

午

节
” 。

另外像什么
“

只 积 十 实
” , “

子元 紫

苑
” 、 “

一贝 伊 贝
” 、 “

白凡 白矾
” 、 “

化石

滑石
”

之类真是五花八门
,

举不胜举
。

三
、

乱 用同音字 如将
“

羡黎
”

写 成
“

吉

力
” , “

范仁
”

写成
“

叩仁
” , “

贯众
”

写成
“

管仲
” 。

另外还有什么
“

半下 夏
” , “

戈 葛 根
” , “

龙

尺 齿
” , “

江 僵 蚕
”

等等
。

详见下列调查统

计表
。

根据 医院及部分 中医诊所不完全统计

年底因中药名称书写混淆
、

处方

书写文字不规范投错药
,

延误病情造成不 良

影响的就有 人次
,

其中 人后果严重
。

应该指出
,

中医处方是 医生和药房

调剂

中药名称书写不规范文字调查统计表

单位名称 总份数 不规范份数 比例

饮片厂标鉴

批发供货发票  。

中医诊所处方 。

中医院处方  。

合 计  

人员的无声对话
。

它关系到医疗效果和患者

的用药安全
。

无论是饮片厂还是药材批发部

门都应 当严肃认真负责地对待
,

在向医疗单

位发货时应严格按照正确的药名书写
。

尤其

是中医师更应纠正书写中的错误
。

为了使中

药药名书写错误和混淆现象得到控制
,

笔者

建议国家有关部门应对此作出规定严格药名

管理 如处方
、

药包
、

药柜
、

药价表上的药名
。

我们从事 中医药工作人员
,

尤其是年轻的中

医药人员应加强中药知识学 习
,

按规范书写
,

养成严谨的科学态度
。

对《医疗单位制剂规范》的几点商榷

张丽如 王 雪 王 唯

成都军区总医院 成都 。。

总后卫生部编 医疗单位制剂规范

总后卫生部《医疗单位制剂规范 以下

简称九一版规范 的出版
,

对加强军队医疗单

位制剂 的标准化
、

规 范化管理
,

提高制剂质

量
,

确保用药安全有效具有重大的指导意义
,

同时也具有法律的约束力
。

尤其是该规范在

每种制剂之后增加了
“

注解
”

一项
,

详细解释

了配方
、

制法
、

质量控制及临床用药等方面的

问题
,

使制剂人员能够更好地完成配制工作
。

在工作 中
,

我 们使用九一版规范时发现有几

处不妥
,

现提出来进行商榷
,

以期再版更趋完

盖

一
、

在规范 页
“

复方甘草合剂
”

的处方

一 九九一年版 北京 人民军医出版社

中
,

比八五版增加了聚山梨醋
一 ,

但在

〔制法〕中没有写出何时加入 在〔注解〕中没

有解释 为何加入
。

二
、 “

硫 酸亚铁糖浆
”

的配 制 规范

页
,

不是用单糖浆
,

而是用蔗糖
。

在配制中感

到有几个缺点 如此大量的蔗糖在冷蒸馏

水中很难溶解完全
,

一般要 个多小时才能

溶完
,

使配制过程延长
,

增加染菌机会
。

该

处方的蔗糖含量不到  
,

即不接近

饱和
,

不具防腐能力
,

且未经高温灭菌
,

蔗糖

本身有可能带入细菌
。

硫酸亚铁易被氧

化
,

蔗糖为双糖
,

无还原性
。

但在制成糖浆时
,


